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 خلاصه
خون در ارتباا   یپرفشار یشسن با افزا یشرا با مشکل مواجه کند. افزا یطفرد و مح یسازگار تواند یرشد انسان است و م یردر مس یرناپذ اجتناب یضرورت یسالمند :سابقه و هدف
وهش حاضار باهادف پا  شود، یم یقلب های بیماریاز  یناش یروم و موجب کاهش مرگ اندازد یم یقها را به تعو کرده، آن یشگیریخون از عوارض آن پ یاست، کنترل منظم پرفشار
 شده است.  انجام 8396سالمندان مبتلابه فشارخون بالا در سال  یسلامت بر خود مراقبت یارتقا یالگو یآموزش بر مبنا یرتأث یینتع
هاا از  داده یگاردآور  یانتخااب شادند. بارا  یتصادف یریگ نفرِ به روش نمونه 2۸خون در دو گروه  ینفر از سالمندان مبتلابه پرفشار ۸5 یتجرب یمهمطالعه ن یندر ا: ها روشمواد و 
تاوان  یشاترین کاه ب  یساازه خودکارآماد  اسااس بار  ی. مداخلاه آموزشا یاد شد، اساتفاده گرد  یدهآن سنج یاییو پا ییسلامت که روا یارتقا یبر اساس الگو شده یپرسشنامه طراح
در ساط   ی،آماار  یافزارهاا و باا اساتفاده از نارم  یآورعد از مداخله، اطلاعاات از هار دو گاروه جما را داشته است، در گروه آزمون اجرا شد. بلافاصله و دو ماه ب کنندگی یشگوییپ
 شدند. وتحلیل یهتجز 3/83 داری یمعن
ت مرتبط با رفتار، مناف  درک درک شده، احساسا یخودکارآمد یشین،مرتبط پ یرفتارها یها در سازه داری یسلامت اختلاف معن یارتقا یالگو یها سازه ییراتتغ یابیدر ارز :ها یافته
 یرفتاار  یامادهای ). پp>3/633دارد ( داری یدر گروه مداخله اخاتلاف معنا  یتیموقع های یرگذارندهو تأث یفرد ینب های یرگذارندهتأث). نمره p>3/633شده و موان  درک وجود دارد (
 ).p>3/633در گروه مداخله به وجود آمد ( یدر نمره خود مراقبت داری یمعن فاختلا ).p= 3/۸63در گروه مداخله دارد ( داری یبعد از مداخله اختلاف معن
 سالمندان مبتلابه فشارخون شود. یخود مراقبت یباعث ارتقا تواند یپندر م یبر الگو یمبتن یجلسات آموزش یبرگزارگیری:  نتیجه
 .، سالمندانفشارخونسلامت،  یارتقا یآموزش، الگو کلیدی: یها واژه
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 همقدم
 یال رشد انسان است و به دل یعیطب یردر مس یرناپذ اجتناب یضرورت یسالمند
فارد و  یساازگار  شاود،  یما  یجااد بدن ا یها که در شکل و عملکرد اندام ییراتیتغ
 ی). حدود دوساوم کال ساالمندان درکشاورها 6کند ( یرا با مشکل مواجه م یطمح
باا داشاتن  8396 لسا یطبق سرشمار یرانو کشور ا کنند یم یتوسعه زندگ درحال
اسات  شاده  یلتبد یرو به سالخوردگ یسال به کشور 31 یدرصد سالمند بالا 3/9
در آناان  یسالامت سالمندان، مشکلات مربو  باه  یتینسبت جمع یشموازات افزا به
از  یاادی بخاش ز  یو عروقا  یقلبا  هاای بیمااری  ).6, 2( یاباد  یم یشتریب یتاهم
 یاص داده و بنا بار گازارش ساازمان جهاان در جهان را به خود اختص یرهاوم مرگ
 یبارا  یاادی ز یال باالا در جهاان اسات. دلا  یوعبا ش های یماریاز ب یکیبهداشت 
از  یکای خاون  یذکرشده کاه پرفشاار  یو عروق یقلب های یماریاحتمال ابتلا به ب
مازمن و  ی ،شاا  یمااری خاون ب  رفشااری پ ).9اسات (  یماریب این یعوامل خطرزا
 یاحتقاان  یینارساا  ی،حملاه مغاز  ی،قلب یها سکته یبرا ساز ینهزم ؛ و)۸عودکننده (
). در ساال 8اسات (  یطای عارو  مح  هاای  یماریو ب یشرفتهپ یویکل یماریقلب، ب
در  شاود  یم بینی یششده و پ اعلام درصد ۸/12خون  یپرفشار یجهان یوعش 3332
گردناد مباتلا  یمااری ب یان سالان به ا نفر از بزرگ میلیارد 6/۸8، حدود 8232سال 
خاون در ارتباا  اسات، کنتارل مانظم  یپرفشاار  یشبا افازا  یزسن ن یش. افزا)1(
انادازد  یم یقها را به تعو آن یاکرده،  یشگیریآن پ ی خون از عوارض شا یپرفشار
 یلخون از قب یکننده پرفشار کنترل یجهت انجام رفتارها ی صح یزیر ). برنامه7(
کااهش مصارف نما ،  یاق از طر ییغاذا  یام کنترل منظم فشارخون، کنتارل رژ 
 های یکربن مصرف کلسترول و چرب کم ی،از چاق یریجلوگ یبرا یکالر یتمحدود
مانظم و  یهاا  انجام ورزش یطی،و مح یروح یها بردن استرس ینشده، از ب اشباع
آن در جامعه  یو ابتلا ارضاز عو یادیتا حدود ز تواند یفشارخون م یا کنترل دوره
باه شامار  یبهداشات  یهاا  در مراقبت یا روند تازه یمراقبت خود .)5کند ( یریجلوگ
 هایی یتو به آن دسته از فعال محور است سلامت یاز ابعاد مهم زندگ یکیو  رود یم
محادود کاردن  یماری،از ب یشگیریپ ی،سلامت یارتقا یکه افراد برا شود یاتفا  م
 یا حرفه یها کم ناقدامات بدو ین. ادهند یو حفظ سلامت خود انجام م یماریب
 از ).3شاود (  یدانش و مهاارت آن باه افاراد آماوزش داده ما  یول آید یبه اجرا درم
سالامت  دهنادهءارتقا یکاه جهات رفتارهاا کنناده یشاگوییجاام  و پ یالگوهاا
 ءارتقاا  یجهات کشاع عوامال ماؤثر در رفتارهاا  یشده و چهارچوب نظار  استفاده
 htlaeH fo tceffEسالامت (  یارتقاا  یالگاو  نمایاد،  یما  یجااد سالامت ا 
شاده کاه الگو اشااره  ی) است. در اصول نظرMPH =ledoM noitomorP
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 انو همکار ییآهنگرکلا یلیمعصومه اسمع.... یسالمندان مبتلابه پرفشار یخود مراقبت ءارتقا
 
آن را  یازان م تواند یدرک شده م وایدکه ف شوند یم ییافراد متعهد به انجام رفتارها
انجاام آن شاده و  یدر تعهاد بارا  یمشاکل  تواند یدهد، موان  درک شده م یشافزا
. خانواده، همساالان و دهد یم یشا افزاعمل ر یدرک شده، تعهد برا یخودکارآمد
هساتند  یفرد ینب یرگذارمناب  مهم تأث ی،کنندگان خدمات بهداشت و ارائه ینمسئول
 دهنادگان آماوزش  ).36دهناد ( کااهش  یا یشعمل را افزا یانند تعهد براتو یکه م
مداخلاه،  یبارا  شاده  یچارچوب همسان و سازمانده ی با فراهم ساختن  توانند یم
مثاال،  ی. بارا یناد اقادام نما  ینارتقاا سالامت ماراجع  یرفتارهاا  یشافزا در جهت
درک شده، موانا   یرا مورداستفاده قرار دهند که به خودکارآمد یمداخلات توانند یم
که مناساب باا  یتیوضع های یرگذارندهو تأث ین فردیب های یرگذارندهدرک شده، تأث
 ی،رفتاار قبلا  یاابی ارزخااص هساتند، توجاه داشاته باشاد.  یرفتاار بهداشات  یا 
اماا  یستند،مداخله ن یها درک شده، گرچه مؤلفه یو سلامت ی دموگراف های ی گیو
شوند تاا  یساز چگونه مداخلات، مناسب که یندمسئله را مشخص نما ینا توانند یم
سلامت،  یارتقا یمختلع را برآورده سازند. الگو ینمراجع یازهاینحو، ن هترینبه ب
در آن  توانناد  یسالامت ما  ءکاه ماداخلات ارتقاا  یرک ابعااد د یرا بارا  یچارچوب
ماداخلات  دهاد  یمختلع نشان م مطالعات ).66آورد ( یشوند فراهم م یده سازمان
 یار ومکااهش مارگ  ینخاون و همننا  یدر کنترل و کاهش پرفشار یخود مراقبت
خاود  یازان سان، م  یشباا افازا  یگار د یمؤثر بوده است و از سو یاراز آن بس یناش
 یپرفشار یجادلذا به دنبال ا یابد یخون کاهش م یمبتلابه پرفشار یمارانب یبتمراق
 یات در ساالمندان از اهم  یخاود مراقبتا  یو انجاام رفتارهاا  اریخون کنترل پرفش
بار  یشاده مبنا مطالعات انجاام  یجتوجه به نتا با ).26است (برخوردار  یا العادهفو 
 یکاه از خودکارآماد  یمطالعاات  و یجهت انجام خاود مراقبتا  یخودکارآمد یتاهم
دارند و با توجاه باه روناد  یتخون حکا یپرفشار یدر ارتبا  با خود مراقبت یعضع
 یهاا برناماه  یادی و اثارات کل  یرانکشور ا یتجمع یسن یانگینم یشافزا یصعود
 یرتاأث  یمطالعاه، باهادف بررسا  یان در سالمندان ا یخود مراقبت یارتقا در یآموزش
 یسالمندان مبتلابه پرفشاار  یسلامت بر خود مراقبت یارتقابر مدل  یآموزش مبتن
 فشارخون انجام شد.
 
 
 هامواد و روش
 ینفر از سالمندان بالا 2۸دو گروه  یبر رو یتجرب یمهپ وهش حاضر از نوع ن
 یریگ شهر مشهد و به روش نمونه یدرمان یکننده به مراکز بهداشت سال مراجعه 31
کننادگان آگاهاناه از هماه شارکت  یتهاا باا رضاا  دادهشاده اسات.  انجام یتصادف
ساال، اباتلا باه  31 یورود به مطالعه شاامل سان باالا  یارهایمع شد. یآورجم 
 یتو دماان ، رضاا  یاختلال شاناخت  تنتکلم، نداش ییخون، داشتن توانا یپرفشار
خروج شامل عدم حضور در جلساات  یارهایمشارکت در مطالعه و مع یآگاهانه برا
 ینکنناده در حا  خاص در فرد شرکت یماریوقوع ب ی،برنامه آموزش یبرا شده یینتع
باا توجاه  یآموزش برنامه اند. ادامه شرکت در مطالعه بوده یبرا یلمطالعه، عدم تما
قادرت  یدارا یسلامت، خودکارآمد یارتقا یالگو یها از مجموعه سازه که ینابه 
 .یدگرد یبالابود طراح کنندگی یشگوییپ
شاد. در جلساه اول اهاداف  یلتشاک  یستا چهاار جلساه آموزشا را یندر هم 
 یمااری کنتارل ب  یات اهم یلداده شد و دلا ی توض ینحاضر یکلاس برا یبرگزار
فشاارخون باالا باروز  ی که به دنبال عادم کنتارل صاح  هایییماریو ب شارخونف
 یمااری ب هایعلامت ی و بحث شد. در جلسه دوم به توض یدارند سخنران یشتریب
توساط  یمارانب یزیتو یتاهم یماری،کاهش عوارض و علائم ب هایون، راهفشارخ
 یام رژ یا  عرفای پزش با مشارکت فعال سالمندان انجام شد. در جلساه ساوم م 
 ییغاذا  یام رژ یا جهت داشتن  یعمل یارائه راهکارها یفیت،مناسب و باک ییغذا
فودهاا و  مضرات استفاده از فست یاد،عوارض مصرف نم و شکر ز یانمناسب، ب
 یام غلط در رژ یگزینیجا یجا به ی صح هاییگزینجا ترینمهم یمعرف و ها یچرب
مناساب و  یآن غذا را باا چاشان  یجا کم کرد به شودیمثلاً نم غذا را م( ییغذا
مصرف نماود) آماوزش داده شاد. در جلساه چهاارم  یجاتو ترش یسالم مثل سبز
 ینه منظم جهات داشاتن بهتار برنام ی داشتن و مدرس با کم خود سالمندان 
 یاان پا در اند. کرده ینمتناسب را تمر ییغذا یمرژ ی  یریتو مد یماریکنترل بر ب
ساالمند  یا توسط شده  قبلی  نکات از مطالب ارائه  ترینمهم یهر جلسه آموزش
از کالاس در  یزماان  ییغاذا  یمرژ یتداده شد و در مورد رعا ی توض یرینسا یبرا
 یانهمسالان خود در م باقرارگرفت تا  ینهزم ینتجربه موفق در اسالمندان با یاراخت
ساط   ارتقایاول:  یمداخله شامل استرات  یندر ا یآموزش های یاسترات  بگذارند.
کالاس  یشاامل: برگازار  هاا یات کاه فعال  یسالمندان در مورد خود مراقبتا  یآگاه
خصاوص خاود در  یخودکارآمد یتوضع یدوم: ارتقا یبوده است استرات  یآموزش
 یسالمندان در قبال رفتارهاا  یقکلاس، تشو یشامل: برگزار هایتکه فعال یمراقبت
غلاط باوده اسات.  یرفتارهاا  ایجا باه  ی صح یبه اتخاذ رفتارها یبترغ ی ،صح
کاه  یدر خصاوص خاود مراقبتا  یرفتار یامدهایپ یتوضع یسوم: ارتقا یاسترات 
 یبرناماه کااربرد  ینتادو  یعمل ینتمر ی،کلاس آموزش یشامل: برگزار هایتفعال
 ی صاح  یو کم باه ساالمندان جهات اتخااذ رفتارهاا  یماریکنترل بهتر ب یبرا
گاروه هادف  ی گای و و یاهداف برناماه آموزشا  هغلط. با توجه ب یرفتارها یجا به
پرساش و  ی،، بحث گروهیصورت سخنران و به یقهدق 8۸به مدت  یجلسات آموزش
 .برگزار شد یپاسخ و بازخورد شفاه
و  یلاتسط  تحص ین،مخاطب هایی گیبا توجه به و یآموزش یبرنامه ینا در
عناوان  برد به یتو از وا یآموزش یعنوان رسانه از مدرس به یاهداف برنامه آموزش
و تاأثیر برناماه  یی. ارزشیابی از میازان کاارا یداستفاده گرد یآموزشکم  ییلهوس
اتمام جلساات آموزشای و ساد، دو  از دبع بلافاصله بارآموزشی در دو مرحله، ی 
کاه خوشابختانه  یاد گرد یال از همان سالمندان تکم یماه پ، از اتمام دوره آموزش
 از مطالعه خارج نشده بودند. یمورد یچه
 یگاردآور  یو ابزارهاا  هاا  یاطلاعاات، مصااحبه باا آزماودن  یآورجم  روش
 یزه رفتارهاا سانجش ساا  یسلامت باود. بارا  یارتقا یاطلاعات، پرسشنامه الگو
شاده توساط انجاام  یخود مراقبتا  یشد که رفتارها یطراح یسؤالات یشینمرتبط پ
) انادازه ار(چها  یشاه از هرگز (صافر) تاا هم  یفیماه گذشته را با ط ی  یسالمند ط
) وجاه  یچه از صفر (به یا درک شده بازه یسنجش سازه خودکارآمد ی. براگرفت یم
را  یبهداشات  یکه تا چه حد قادرند عملکردهاا  دادند یتا پنج (کاملاً موفق) پاسخ م
 یادز یلیاز هرگز تا خ یا سنجش احساسات مرتبط با رفتار در بازه یانجام دهند. برا
چه حد احساس مثبت و  یتا هنگام انجام رفتار خود مراقبت دادند یسالمندان پاسخ م
کااملاً (صافر از  یاسنجش مناف  درک شاده، در باازه  ی. براکند یم یافتدر یمنف
ارتقادهنده سالامت (کااهش  یانجام رفتارها یدمخالع) تا چهار (کاملاً موافق) فوا
 یسؤال شد. برا انو...) از سالمند ینههز کاهش ،یماریکنار آمدن بهتر با ب ی،بستر
 یعدم انجام رفتار خاود مراقبتا  یسنجش موان  درک شده، موان  فهرست شده برا
 (چهار) اعلام نظر کردند. یشها هماز هرگز (صفر) ت توسط سالمندان
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 ینساالمندان از با  یو اجتمااع  یفارد  ینبا  هاای یرگذارناده سنجش تأث یبرا
 یشاترین را که ب یافراد بهداشتیکارمندان  یزدوستان و ن یان،خانواده، آشنا یاعضا
ساانجش  یدارنااد انتخاااب کردنااد. باارا  یانجااام خااود مراقبتاا  یباارا یااتحما
مندان مشاخص نمودناد تاا چاه حاد در معارض ساال  یتیماوقع  هاای  یرگذارندهتأث
اسات.  یافتاه  یشافازا  شاان یمااری ب در موردها  آن یکه آگاه اند بوده هایی یتموقع
چه حد متعهد باه انجاام رفتاار خاود  اسؤال شد ت یرفتار یامدهایسنجش پ یبرا
 یاندانشاجو  یاار باا گذاشاتن پرسشانامه در اخت  هاا، یاتم هستند. وضاوح آ  یمراقبت
قارار  یاار پرسشنامه باا در اخت  یصور ییانجام شد، روا یاشت عمومبهد یکارشناس
 یجمتخصص در رشته آموزش بهداشت بر اساس نتاازدادن پرسشنامه به پانزده نفر 
تعیین شد  کاه     با روش  انجام آزمون باز آزمون یاییشد و پا تعیینجدول لاوشه 
پرسشانامه از روش  یال تکم منظاور باه  قارار گرفات.  یاد /. ماورد تائ 55نمره آلفا با 
ناوف نرماال باودن  یراسام  -مصاحبه استفاده شد. با استفاده از آزمون کلموگروف 
مساتقل،  -یرتای متغ یها از آزمون یآزمون همگن یشد. برا یینتع یکم یرهایمتغ
مشخصاات واحاد  یعتوص یشد. برا دهاستفا یمجذور کا یآزمون آمار یتنی،من و
و  یاانگین (م یمرکاز و پراکنادگ  یلتما یها هشامل شاخص یفیپ وهش از آمار توص
 -یها از آزمون تا  داده یلو جهت تحل یداستفاده گرد یفراوان ی ) و توزیارانحراف مع
نرمال در دو گروه مستقل از آزماون  یکم یرهایمتغ یانگینم یسهمقا یمستقل برا
ون دو گاروه از آزما  یانرمال و رتباه  یرغ یکم یرهایمتغ یسهمقا یبرا یتنی،و-من
هر گروه قبل و بعد از مداخله  ینرمال برا یکم یرهایمتغ یسهجهت مقا یزوج یت
دوحالتاه اساتفاده شاد. ساط   یفای ک یرهایمتغ مقایسه جهت دو– یو آزمون کا
 ) در نظر گرفته شد.3/8( داری یمعن
 
 
 ها یافته
 مارد درصاد  39و  زن نموناه هاا  درصد 37نتایج نشان داد که از نظر جن، 
 2۸هاا باا همسار و درصاد آن  58کاه  بود سال   81 آنها  یسن یانگینم بودند که
 یهاا نمره ساازه  ییراتحاصل از تغ های یافته .کردند یم یدرصد بدون همسر زندگ
نماره ساازه  یاانگین م یاز مداخلاه آموزشا  قبل نشان داد که ارتقا سلامت  یالگو
باوده  99/88نتارل و در گاروه ک  29/83در گروه مداخلاه  یشینمرتبط پ یرفتارها
 کاه  یطاور کرد، باه  یداپ یشنمره در گروه مداخله افزا یاست، بعد از مداخله آموزش
در گااروه مداخلااه قباال و بعااد از آمااوزش وجااود داشاات  داری یاخااتلاف معناا
درک شاده  ینمره سازه خودکارآماد  یانگینم یاز مداخله آموزش قبل ).p>3/633(
 یاانگین بعد از مداخله م .بوده است 59/17و در گروه کنترل  79/65گروه مداخله در
در گاروه  داری یاخاتلاف معنا  کاه  یطاور  کرد به یداپ یشنمره در گروه مداخله افزا
نماره ساازه  یاانگین م .)p >3/633مداخله قبل و بعاد از آماوزش وجاود داشات ( 
و در گروه  62/83در گروه مداخله  یآموزش از مداخله قبلاحساسات مرتبط با رفتار 
 یادا پ یشنمره در گروه مداخله افزا یانگینبوده است، بعد از مداخله م 92/26 کنترل
در گروه مداخله قبال و بعاد از آماوزش وجاود  داری یاختلاف معن که یطور کرد به
نمره ساازه منااف   یانگینم یاز مداخله آموزش قبلهمننین   ).p >3/633داشت (
بعاد از  .باوده اسات  32/۸7 و در گاروه کنتارل  32/78گروه مداخله  در درک شده
اخاتلاف  کاه  یطاور کارد باه  یادا پ یشنمره در گروه مداخلاه افازا  یانگینمداخله م
نتاایج   .)p >3/633در گروه مداخله قبل و بعد از آموزش وجود داشت ( داری یمعن
نماره ساازه موانا   یانگینم یآموزش از مداخله قبلهمننین حاکی از این بود  که 
بعاد از اما  .بوده است  86/32و در گروه کنترل  66/31اخله درک شده در گروه مد
اخاتلاف  کاه  یطاور کارد باه  یادا پ یشنمره در گروه مداخلاه افازا  یانگینمداخله م
 ).p>3/633در گاروه مداخلاه قبال و بعاد از آماوزش وجاود داشات (  داری یمعنا 
 یآموزشا  از مداخله قبل یو اجتماع یفرد ینب های یرگذارندهنمره سازه تأث یانگینم
 یاانگین بعاد از مداخلاه م  اماا  بود 36/36و در گروه کنترل  76/۸6در گروه مداخله 
در گاروه  داری یاخاتلاف معنا  کاه  یطور به ،کرد یداپ یشنمره در گروه مداخله افزا
اخاتلاف در گاروه  یان ). اp>3/633( تمداخله قبل و بعد از آماوزش وجاود داشا 
 یاز مداخلاه آموزشا  قبل ته ها نشان داد کهیاف ).p=3/93بود ( دار یمعن یزکنترل ن
و در گاروه  8/83در گاروه مداخلاه  یتیماوقع  های یرگذارندهنمره سازه تأث یانگینم
 یشنمره در گاروه مداخلاه افازا  یانگینبعد از مداخله مدر حالیکه  بود 1/۸6کنترل 
 در گاروه مداخلاه قبال و بعاد از آماوزش  داری یاختلاف معن که یطور کرد به یداپ
 یامادهای نماره ساازه پ  یانگینم یاز مداخله آموزش قبل ).p>3/633وجود داشت (
بعد از مداخلاه اما  بوده است  2/32و در گروه کنترل  2/5۸در گروه مداخله  یرفتار
در  داری یاخاتلاف معنا  که یطور کرد به یداپ یشنمره در گروه مداخله افزا یانگینم
 ).p= 3/۸63داشت ( گروه مداخله قبل و بعد از آموزش وجود
قبل و بعد از مداخله در دو گروه مداخله  یو انحراف خود مراقبت یانگینم. 6جدول 
 کنترل و
 
 eulav-p آماره آزمون دو ماه بعد از مداخله قبل گروه
 میانگین ±انحراف معیار میانگین ±انحراف معیار
 >3/633 =Z -8/81 236/۸6±۸6/68 5۸6/۸7±22/86 مداخله
 >3/633 =Z -۸/87 886/69 ± 12/9۸ 386/73 ± 12/37 کنترل
آماره 
 آزمون
  =Z-8/753 =Z-3/95۸
-p
 eulav
  >3/633 3/321
 
 گیری یجهبحث و نت
سلامت  یارتقا یبر اساس الگو یآموزش مداخله یاسؤال که آ ینپاسخ به ا در
گفات قبال از  تاوان  یداده است م ییررا در سالمندان تغ ینمره خود مراقبت یانگینم
و  5۸6/۸7در گاروه مداخلاه  یخود مراقبت ینمره رفتارها یانگینم یمداخله آموزش
نماره در گاروه  یاانگین م داخلاه باوده اسات بعاد از م  386/73در گروه کنترل هم 
در گروه مداخله قبل و بعد  داری یاختلاف معن که یطور کرد به یداپ یشمداخله افزا
و  eeLمطالعاه  یجباا نتاا  کاه  )6) (جادول p >3/633از آموزش وجاود داشات ( 
فشارخون باالا  یریتمد یبرا یخود مراقبت یرفتارها یهمبستگعنوان همکاران با 
پ وهش نشاان  ینا یجدارد، نتا یخوان . هم»تبار ایکرهیکاییسالمندان آمر یاندر م
 بالاتر و نماره  یفشارخون دارند خودکارآمد تری یکه به مدت طولان یداد سالمندان
عناوان باه  یخودکارآماد  دارد،یما  یانمطالعه ب این. اندداشته یبالاتر یخود مراقبت
 ).96است (فشارخون جهت  کنترل  در  یخود مراقبت یبرا یعامل مهم
و همکاران با عنوان خاود  nahC مطالعه یجبا نتانتایج مطالعه حاضر ینهم همنن
 بتای ن آماوزش خاود مراق در مطالعاه چاا  .دارد یخاوان هام  »در سالمندان یمراقبت
سواد صورت گرفات و نشاان  درآمد و کم در سالمندان کم یسلامت یشمنظور افزا به
است کننده مؤثر  و رفاه سالمندان شرکت یدر سلامت یشخص یداد آموزش توانمند
 یو همکاران با عناوان  اثارات رفتارهاا  nehC ی مطالعه یجبا نتا ینهمنن ).۸6(
 یدر سالمندان که نشان داد بالا بودن خود مراقبتا  یکبر خدمات پزش یخود مراقبت
 ۸8
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  86                                                                                                                                           1396پاییز و زمستان/ 2دوره دوم/ شماره فصلنامه سلامت و سالمندی خزر،
 انو همکار ییآهنگرکلا یلیمعصومه اسمع.... یسالمندان مبتلابه پرفشار یخود مراقبت ءارتقا
 
را کااهش  یمارساتان در ب یرضاروری غ یبساتر  ی،برناماه ورزشا  ی و آغاز انجام 
 احتماال  یخاود مراقبتا  یگرفت رفتارها یجهمطالعه نت ینا .دارد یخوان هم دهد یم
 دهاد یاستفاده از خدمات اورژان، را کااهش ما  یو حت یمارستاندر بن شد یبستر
  باا  ) کاه 2396(و همکااران  یبامطالعه چناار  حاضر مطالعه یجنتا ننینهم ).86(
 یسالامت بار اسااس الگاو  یارتقاا  یعوامل مؤثر بر انجام رفتارهاا  تعیین هدف 
آن  .دارد یخاوان هام  انجاام شاد  یلاماستان ا یمیاییسلامت در جانبازان ش یارتقا
) و p=3/333( ارآمادی خود ک ) وp=3/633درک شده ( یدمطالعه نشان داد که فوا
 یو مثبات بار رفتارهاا  یماثر مستق ی) داراp=3/233درک شده ( یاجتماع یتحما
درک شاده  یپ وهش نشان داد خودکاار آماد  یجهنت ؛ وسلامت دارند ی ارتقادهنده
سالامت  یارتقادهناده  یبار انجاام رفتارهاا  یرگاذار عامال تأث  تارین عنوان مهم به
دهناده  یارتقاا  یرفتارهاا  یاد و درک فوا مااعی اجت یات شده، همراه با حما شناخته
ناوع  یاا  یجیدر جانباازان بسا  یا ه ورفتارها، باه  ینجهت بهبود ا تواندیسلامت، م
در مطالعاه  چناین  هم ).16( یردگموردتوجه خاص قرار  یزیکیف -یمیاییش یجانباز
 یوبار اسااس الگا  یهآموزش تغذ یمداخله یرتأث عنوان با  که و همکاران یدهدار
از مصرف صابحانه در  یمواد مغذ یافتسلامت پندر در بهبود فرکان، و در یارتقا
در  یتاوجه از کااهش قابال  یحااک  یجانجاام دادناد نتاا  یرانیدانش آموزان دختر ا
 یموانا  درک شاده و احساساات منفا  ی،فور هرقابت کنند یو تقاضاها یحاتترج
با گروه شاهد باود. عالاوه  یسهقامرتبط با رفتار در گروه مداخله بعد از آموزش در م
درک شده و احساسات مثبت مرتبط با رفتار،  یمناف  درک شده، خودکارآمد ینبر ا
 و ماه برنا یتعهد باه اجارا  یتی،وضع هاییرگذارندهتأث ی،فرد ینب های یرگذارندهتأث
طاور از مصرف صبحانه باه  هایزمغذیو اغلب ر هایدرشت مغذ یافتفرکان، و در
 باالاتر  باا گاروه شااهد  یساه در مقا یاه آموزش تغذ یدر بعد از مداخله یتوجه قابل
 .)76دارد ( یخوان همحاضر  مطالعه  یجبودکه با نتا
 یالگاو  هاای ساازه  و فشاارخون  ارتباا مطالعه کامران و همکاران با عناوان   در 
و  داریرابطاه معنا  یج. نتاا »ییپرفشار خون روساتا  یمارانسلامت پندر در ب یارتقا
و احسااس  یتیوضع هاییرگذارندهمناف  درک شده و تأث ی،خودکارآمد ینراب یفمن
 یجنتاا  ینبرنامه، باا فشاارخون نشاان داد. همننا  یمرتبط با رفتار و تعهد به اجرا
موان  درک شده و فشارخون وجود  ینب دارییمثبت و معن ینشان داد که همبستگ
باا فشاارخون  دارییو معنا  یمقارتباا  مسات  یسن و توده بادن  یندارد. علاوه بر ا
مناف  درک شده، احساساات مارتبط  ی،خودکارآمد هایبا سازه یمارانداشت. سن ب
را  داری یمعکاوس و معنا  یو تعهد، همبساتگ  یفرد ینب های یرگذارندهبا رفتار، تأث
 یرا نشان داد، بدان معن یتوجه قابل یمبا موان  درک شده ارتبا  مستق ؛ ونشان داد
 مطالعاه  یجبا نتاا  ؛ که)56( یابد یم یشافزا یزسن، موان  درک شده ن یشاکه با افز
 یرتحات عناوان  تاأث  ارانتوساط راد مهار و همکا  یپ وهش .دارد یخوان هم حاضر
 یالگاو  یاه بار پا  ی،وسواس جبار  یمارانسلامت ب یبر ارتقا یبرنامه آموزش یاجرا
 ی،جسامان  هاای یات فعال ی،نمرات سب زندگ یننشان داد ب هایافتهپندر انجام شد.
یاسترس قبل و بعد از مداخله اخاتلاف معنا  یریتو مد یفرد ینروابط ب ای،یهتغذ
 یسالامت  یرفتارهاا  یبا ارتقاا  توانندیمطالعه نشان داد که م ینوجود دارد. ا داری
 یدمف یکارها، زندگ یسلامت مطلوب، انجام شخص یرمثبت نظ یبهداشت یامدهایپ
 یشافازا  یگاران، ارتباا  مثبات باا د  کاافی،  اساتراحت  تانش،  کنتارل  دار،و هدف
 ودرا بهبا  یمااران ب یزنادگ  یفیات ساب و ک  یطی،مح یطکنترل شرا ی،خودکارآمد
و  یادری پ وهش محمد ح در ).36دارد ( یخوان هم حاضر مطالعه یجبخشندکه با نتا
 یزنادگ  یفیات بر ک یخود مراقبت یآموزش یبرنامه یرتأث یهمکاران با عنوان  بررس
سالمندان پ،  یزندگ یفیتک یشآموزش باعث افزا دهدینشان م یجنتا» المندانس
 ی صاح  هاای یوهاگر سالمندان در مورد شا  نیزو  هستاز مداخله نسبت به قبل آن 
داشاته باشاند،  یورزش و مصرف داروها اطلاعاات درسات  استراحت،، خواب ،یهتغذ
 باه  را آن یجااد ر صاورت ا د یاا  هنمود یشگیریمشکلات آنان پ یاریاز بس دتوانیم
 ).32برداشات (  گام هاآن یزندگ یفیتو در جهت ارتقا ک هکنترل نمود مطلوبی نحو
آماوزش  یات اهم یهم دربااره  ای مطالعه .دارد یخوان هم حاضر مطالعه نتایج با که
و همکااران باا  یتوساط خرساند  یسالمند یمزمن در دوره هاییماریب یدرباره
خاود  یسالمندان مبتلابه فشارخون باا رفتارهاا  یخودکارآمدارتبا   یبررسعنوان 
در  یخودکارآماد  یاانگین از باالا باودن م  حاکی یجنتاکه  شده است  انجام یمراقبت
نیاز نتاایج  ارتباا  معنای داری راب  باین  و  شات زناان دا هماردان نسابت با
 ییاساتول و د یساتولی فشاارخون س  یسالمندان با عملکرد خود مراقبت یخودکارآمد
 یمطالعه نشان داد سالمندان مبتلابه فشارخون از خودکارآماد  ینا یج. نتانشان داد
 کاه ایان  باه  توجه با و اندبرخوردار بوده یخود مراقبت یدر ارتبا  با رفتارها یفیضع
 یوجاود دارد، توجاه باه مقول اه  دارییو رفتاار ارتباا  معنا کارآمادیخود ینبا
 مطالعاه  یجکاه باا نتاا  اسات  یات ر حائز اهماتخاذ رفتا یا ییرجهت تغ یخودکارآمد
 .)62دارد ( یخوان همحاضر 
 یارتقا یبر اساس الگو یآموزش مطالعه نشان داد که مداخله ینا نتایج 
 یناز ا یجهدر سالمندان گردد، درنت یباعث بهبود رفتار خود مراقبت تواند یسلامت م
 یانمرب یبترت ینبد استفاده کرد، یماراندر جهت بهبود رفتار ب توان یالگو م
 یآموزشروش   توانند یم وهادر چارچوب الگ یبا ارائه مطالب آموزش یآموزش
با  یندهدر آ شود یم یشنهاد. پیرندهدف خود به کار بگ یها گروه یبرا یمؤثرتر
 ینبه آموزش اثرگذار، در ا یازو ن سالی یانم ینفشارخون بالا در سن یوعتوجه به ش
 سلامت ارائه شود. ءبر اساس الگو ارتقا یآموزشمداخلات  یزن یگروه سن
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ABSTRACT 
BACKGROUND AND OBJECTIVE: Aging is an inevitable necessity in the path of human growth and can make the 
person and the environment difficult to adapt. Increasing age is associated with increased hypertension. Regular control 
of hypertension prevents, suppresses and reduces the complications and mortality from cardiac diseases. The aim of 
this study was to determine the effect of health promotion model-based education on the self-care of the elderly with 
hypertension in 2016. 
METHODS: In this semi-experimental study, 84 elderly people with high blood pressure were randomly divided into 
two experimental and control groups (each=42). To collect data, a health promotion model-based questionnaire whose 
validity and reliability were measured, was used. Educational intervention was conducted based on the self-efficacy 
structure that was the most predictive in experimental group. The questionnaire was completed immediately and two 
months after the intervention. Data were analyzed at the significant level of 0.05 using statistical softwares. 
FINDINGS: In assessing the changes of health promotion model constructs, there was a significant difference in 
perceived behavioral constructs, perceived self-efficacy, feelings related to behavior, perceived benefits and perceived 
barriers (p<0.001). There was a significant difference between the scores of interpersonal and positional influences in 
the intervention group (p <0.001).The behavioral outcomes after the intervention had a significant difference in the 
intervention group (p=0.014). A significant difference was found in the self-care score in the intervention group 
(p<0.001). 
CONCLUSION: Pender's HPM-based training can improve the self-care in the elderly with hypertension. 
KEY WORDS: Education, Health Promotion Model, Elder, Hypertension. 
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